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A BSTRACT 
A physical disability is an individual disability or individual decline of doing daily activities wh1ch could be caused by 
physical obstacles. The study aimed to determine the risk of physical disability caused by degeneratitve desease in Indonesia. 
It used secunder data of Susenas morbidity study year 2004 and SKRT year 2004 based on lCD 10, focus on physical 
disability analysis. The samples were 6973 people. The analysis is done by using cross tabulation and double logistic 
regression. Results showed that in urban heart aNack, pivot joint or rheumatism and asthma were factors that influenced 
physical disabilities. While in rural areas there were just rheumatic and asthma. In urban areas an ind1v1dual had heart aNack 
OR = 1.863. Rheumatics had possibility of having physical disabilities 2. 7 more than those who d1d not have rheumatic. 
In rural areas, the rheumatic had the risk of physical disabilities of 4.2 higher than those who had no rheumatic 
(OR= 4.274) and people who suffered asthma would have the risk of the disability about 1.9 higher than had no asthma 
(OR = 1.903). The individual who suffered asthma had risk about 1. 7 more than those had no asthma (OR = 1 737). 
It concluded that heart aNack is an influence factor in urban areas, but it is not in the rural areas. 
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PENDAHU LUAN 
Pergeseran morbiditas di Indonesia saat ini 
sedang berlangsung. Pola penyebab kematian terbagi 
menJadi tiga utama yaitu penyakit sistem sirkulasi 
Uantung dan Pembuluh darah), penyakit sistem 
pernapasan dan TBC. Survei Kesehatan Rumah 
Tangga (SKRT) tahun 1995 menunjukkan bahwa 
18,9% kematian disebabkan oleh penyakit sistem 
sirkulasi, sedangkan hasil Survei Kesehatan Nasional 
(surkesnas) 2001 menunjukkan penyakit sirkulasi yang 
menjadi penyebab kematian kedua meningkat menjadi 
26,0%. Has1l SKRT 2004 oleh Badan Penelitian dan 
Pengembangan Kesehatan menunjukkan bahwa 14% 
penduduk menderita hipertensi (sekitar: 13,4-14,6%), 
sedangkan penyakit jantung iskemik dan stroke 
dialami oleh 3 dan 2 orang per 1000 penduduk. Seperti 
yang diketahui bahwa penyakit sirkulasi seperti PJK 
(Penyakit Jantung Koroner), Hipertensi merupakan 
pemicu utama terjadinya serangan stroke. Stroke 
merupakan salah satu penyebab penting terjadinya 
dampak kesehatan tidak fatal yaitu impairment, 
disability dan handicap. Mmenurut Ostir V. Glenn 
(1999) disability adalah ketidakmampuan melakukan 
atau menyempurnakan tugas-tugas atau aturan yang 
sebelumnya dapat dilakukan tanpa kesulitan atau 
pertolongan yang lain. Sedang menu rut Verbrugge LM 
(1990) disability merupakan suatu perbedaan atau gap 
antara kapabilitas individu untuk menyempurnakan 
suatu kegiatan/tugas dan permintaan yang d1bebankan 
oleh tugas tersebut. 
Penelitian Sulistyawati (1997) menunjukkan 
bahwa 76,0% penyebab impa1rmen (kond1si awal 
sebelum Disabilitas) adalah penyak1t tidak menular 
seperti Diabetes Melitus, Kardiovaskular, Kanker, 
arthrit is dll. WHO yang dikutip oleh Murray dan 
Lopez (2000) memperkirakan bahwa pada tahun 
2020 akan terdapat 5 kelompok penyakit penyebab 
Disabilitas di Negara berkembang seperti Indonesia 
yaitu: Penyakit Jantung lskhemik, Cerebrovascular, 
gangguan kejiwaan (depresi, stress dll), kanker dan 
kecelakaan lalu lintas. 
Oleh karena itu tujuan penelitian mi adalah 
menghitung risiko terjadinya disabilltas fis1k akibat 
penyakit degeneratif di Indonesia. 
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